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Giris

Paratiroid kistleri herhangi bir paratiroid bezinde gérilebilen olduk¢a nadir lezyonlardir. Literatlrde
orani %0.8-3 olarak bildirilmistir. Dev boyutlara ulasan paratiroid kistleri ise cok daha seyrektir. Blyuk
¢ogunlugu asemptomatik olsa da lokalizasyonlarn nedeniyle tiroid kistleri ve diger boyun kistleriyle
ayirici tanida zorluga neden olurlar.

Olgu

1.5 yil 6ncesinde sol nefrektomi yapilan ve multilokuler kistik renal hlcreli karsinom tanisi alan 59
yasinda erkek hasta, boyunda sislik sikayetiyle basvurmustur. Muayenede boyun sol taraf inferiorda
elastik, palpabl nodil gorilmuastir. Ultrasonografide tiroid sol lob posteriorda inferiora dogru uzanim
gdsteren 65x50 mm boyutta lobule konturlu kistik noddl izlenmistir. Tiroid fonksiyon testleri normal
sinirlardadir. Tiroid nodUll 6n tanisiyla yapilan aspirasyon sitolojisi bélimimizde degerlendirilmis olup
“Onemi Belirsiz Atipi” olarak yorumlanmistir. Takip ve kontrole karar verilerek 6 aylk izlem sonunda,
total tiroidektomi yapilmistir. Makroskopik incelemede tiroid sol lobla baglantili olmayan, tiroid kapsula
icerisinde 7.5x6x5.5 cm o&lgllerinde, 0.1 cm duvar kalinhgina sahip, ici serdéz sivi ile dolu kist
gorulmustdr. Isik mikroskobik incelemede, liminal ylzde ince rim seklinde, hafif irilesmis ¢ekirdeklere
sahip, berrak-soluk eozinofilik sitoplazmali hlcrelerden olusan epitel iceren, duvari vaskuler yapilardan
zengin kistik lezyon gorilmuastir. Hastanin klinigi de dikkate alinarak ve olasi metastatik timoral bir
lezyonu da dislamak icin yapilan immunohistokimyasal boyamada Sitokeratin 19 ve Parathormon
pozitif; EMA, Sitokeratin 7, Vimentin, CD10, Tiroglobulin, TTF-1 ve Kalsitonin negatif olarak
yorumlanmistir. Morfolojik ve immunohistokimyasal bulgular esliginde olgu “Paratiroid Kisti” olarak
raporlanmistir.

Sonug

Dev boyutlara ulasan paratiroid kistleri oldukca nadirdir. Ozellikle tiroid kistlerinden ve boyunda yerlesik
diger kistik lezyonlardan ayirimi sadece sitomorfolojik ve histomorfolojik bulgular temelinde zor olabilir.
Siklikla 4-6. dekadlarda ve kadinlarda gorilse de; hastamizda oldugu gibi anamnezinde tUmor tanisi
olan bir hastada metastatik bir timér olasiigi kaygisiyla 6n planda ayirici tanida akla gelmeyebilir.
Dolayisi ile, paratiroid kistleri seyrek gorilen lezyonlar olsa bile dev boyutlara ulasabileceginin bilinmesi
ve boyunda yerlesik kistik lezyonlarin ayirici tanisinda akilda tutulmasi 6nemlidir.
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